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药品基本信息(1)  

通用名 阿昔洛韦钠注射用浓溶液

商品名 普利昔维®

注册规格 10ml：0.5g

适应症

1、单纯疱疹病毒感染：用于免疫缺陷者初发和复发性粘膜皮肤感染的治疗以及反复发作病例的预防；

也用于单纯疱疹性脑炎治疗。

2、带状疱疹：用于免疫缺陷者严重带状疱疹病人或免疫功能正常者弥散型带状疱疹的治疗。

3、免疫缺陷者水痘的治疗。

中国获批时间 2025年3月 目前大陆地区同通用名药品的上市情况 无

全球首次上市时
间及国家/地区

英国，1982年4月 是否为OTC药品 否

参照药品建议 阿昔洛韦注射液

疾病基本情况

单纯疱疹病毒感染是指由单纯疱疹病毒（分为 2 型，HSV-1 与 HSV-2）引起的皮肤、口腔、嘴唇、眼

睛及生殖器反复感染，HSV-1型主要引起口唇疱疹，成人血清抗体阳性率超90%；HSV-2主要引起生殖

器疱疹，2019年我国感染者超500万，并以每年10%增长率递增。带状疱疹是由水痘－带状疱疹病毒引

起的急性感染性皮肤病，2023年调查显示每年新发带状疱疹病例超过600万，平均每年约为5.64‰发

病率。水痘是一种主要影响儿童的急性传染病，我国水痘发病率总体呈上升趋势，10至14岁、15至19

岁年龄段人群的水痘发病率快速上升。
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药品基本信息（2）01

用
法
用
量

用法 仅供静脉滴注，每次滴注时间在1小时以上。

成人常
用量

1、重症生殖器疱疹初治，按体重一次5mg/kg（按阿昔洛韦计，下同），一日3次，每隔8小时滴注一次，共

5日。

2、免疫缺陷者皮肤粘膜单纯疱疹或严重带状疱疹，按体重一次5～10mg/kg，一日3次，每隔8小时滴注1次，

共7日～10日。

3、单纯疱疹性脑炎，按体重一次10mg/kg，一日3次，每隔8小时滴注一次，共10日。

成人一日最高剂量按体重为30mg/kg，或按体表面积为1.5g/m2，每8小时不可超过20mg/kg。

小儿常
用量

1、重症生殖器疱疹的初治，婴儿与12岁以下小儿，按体表面积一次250mg/m2（按阿昔洛韦计，下同），一

日3次，每隔8小时滴注1次，共5日；

2、免疫缺陷者皮肤黏膜单纯疱疹，婴儿与12岁以下小儿，按体表面积一次250mg/m2，一日3次，每隔8小

时滴注1次，共7日，12岁以上按成人量。

3、单纯疱疹性脑炎，按体重一次10mg/kg，一日3次，每隔8小时滴注1次，共10日。

4、免疫缺陷者合并水痘，按体重一次10mg/kg或按体表面积一次500mg/m2，一日3次，每隔8小时滴注1次，

共10日。

小儿最高剂量为每8小时按体表面积500mg/m2。

药液的
配置

取本品一支，用氯化钠注射液或5%葡萄糖注射液稀释至至少100ml，使最后药物浓度不超过7g/L，否则易引

起静脉炎。

配制后的溶液应在12小时内使用。冰箱内放置会产生沉淀。



安全性--不良反应轻微，安全性得到临床充分验证02

0.1%～5% 小于 0.1% 发生频率未知

过敏反应注 发热、皮疹、红斑、荨麻疹 瘙痒 水疱、固定药疹、光线过敏症

血液及淋巴系统 贫血
紫癜、血小板减少、粒细 胞减少、
嗜酸性粒细胞增 多、淋巴细胞增

多症
出血、白细胞增多、嗜碱 性粒细胞增多、淋巴细胞 减少、血小板增多

肝脏
肝功能检查值异常（AST（GOT）

，ALT（GPT）等升高）
-- 肝肿大

肾脏及泌尿系统 BUN、血清肌酐水平升高 蛋白尿、血尿、尿液沉渣 少尿、脓尿、结晶尿、尿潴留、排尿困难

胃肠道
恶心、呕吐、腹痛、胃痛、心窝痛、

胃部不适
腹泻、便溏、食欲不振 胃炎、消化不良、舌炎、口渴、便秘、胀气

精神神经系统 --
意识障碍、嗜睡、知觉障碍、情
绪失控、多语症、焦虑、痉挛、

麻木、震颤、头晕、困倦

情绪低落、抑郁、注意力集中障碍、抑郁、躁动、离人症、兴奋、健忘、
失眠、言语障碍、自言自语、感觉常、共济失调，步态异常、不自主运

动、眼球震颤等。

循环器官 胸痛 心动过速、心悸、血压升高 心律失常、低血压

肌肉骨骼 -- -- 关节痛、肌痛

全身症状 全身疲倦、发烧、头痛 脸色苍白、潮热、畏寒 晕厥、浮肿、乏力、肌肉无力

注射部位 -- 注射部位坏死 注射部位发炎

其他 --
呼吸困难、血清甘油三酯升高、

血清胆固醇升高、血清蛋白降低、
尿糖

肺炎、咽炎、喘鸣、胸腔积液、疼痛、耳聋、结膜炎、视力异常、味觉
障碍、脱发、发汗、低钠血症，血清白蛋白降低、AG比率降低、血清钾

水平升高

阿昔洛韦注射剂临床应用超40年，临床应用表现出较好的耐受性，安全性已充分得到了临床验证。

根据说明书披露，发生率相对较多的不良反应以皮肤、胃肠道等轻微不良反应为主，其他不良反应发生率低于0.1%。



安全性--包材保证用药安全02

阿昔洛韦钠注射用浓溶液选用了耐碱性能良好的非玻璃

COP瓶，有助于解决传统玻璃包材导致的玻璃脱片问题。

强碱性药物例如更昔洛韦（pH:11）、阿昔洛韦（pH：10.7-11.7）等注射

剂在使用过程中容易与常用的玻璃材质容器产生相互作用进而危害患者健康。

非玻璃COP（环烯烃聚合物）瓶优势：密度小、饱和吸水率小、双折射率小、耐高温、容易注射成型、机械

性能优良、复制性优良、介电常数低、耐擦伤性良好、不纯物含量极少、耐酸耐碱性良好、几乎不透水蒸气

非玻璃COP瓶示意图



有效性（1）03

病原体 感染疾病 首选治疗

单纯疱疹病毒1、2
型（HSV-1、2）

口周疱疹（免疫缺陷患者） 阿昔洛韦5mg/kg i.v.q.8h，7天

HSV-1脑炎 阿昔洛韦10mg/kg i.v.q.8h，14~21天；

HSV-2复发性无菌性脑膜炎 阿昔洛韦10mg/kg i.v.q.8h，14~21天；

生殖器疱疹 阿昔洛韦15mg/kg p.0.5次/d，7天

咽炎/扁桃体炎伴水疱溃疡 阿昔洛韦2.5~5mg/kg p.o.q6h.，10天

水痘-带状疱疹病毒
(VZV)

水痘 阿昔洛韦800mg p.o.qid，5~7天

带状疱疹 阿昔洛韦800mg po.qid.或10mg/kg i.v.q.8h，5天

重症生殖器疱疹 阿昔洛韦5~10mg/kg i.v.q8h，5天

脑炎 阿昔洛韦10mg/kg i.v.q.8h，10天

角膜炎 阿昔洛韦5mg/kg i.v.q.8h，7~10天

急性视网膜坏死综合征 阿昔洛韦5~10mg/kg i.v.q8h，7-10天，

《国家抗微生物治疗指南3版》推荐阿昔洛韦用于以下疾病



有效性（2）03

指南/共识/诊疗方案推荐阿昔洛韦注射方案用于以下疾病

序号 名称 编制单位 推荐内容

1
中国艾滋病诊疗
指南（2024版）

中华医学会感染病学
分会艾滋病学组、中
国疾病预防控制中心

重型黏膜单纯疱疹：静脉滴注，每次5mg/kg，每8h 1次
局部皮肤带状疱疹：静脉滴注，每次5~10 mg/kg，每8h 1次，疗程为7d。
严重的皮肤黏膜带状疱疹：静脉滴注，每次10mg/kg，每8h 1次
急性视网膜坏死：10mg/kg，每8h 1次，静脉滴注

2
老年带状疱疹诊

疗专家共识
（2023版）

中华医学会皮肤性病
学分会等

二线方案：适用于免疫功能低下者或重症患者，5～10mg/kg，每8小时1次，
静脉滴注1h以上，治疗7d

3
水痘诊疗方案
（2023年版）

国家卫生健康委员会、
国家中医药管理局

首选阿昔洛韦。对于免疫功能受损的患者、存在严重并发症（如水痘肺炎或脑
炎）的免疫功能正常患者、围产期感染和有并发症的新生儿静脉给予阿昔洛韦，
每次10~20mg/kg（不超过800mg），每8小时1次，连用7日或至无新的皮
疹出现后48小时

4
中国带状疱疹诊

疗专家共识
（2022版）

中国医师协会皮肤科
医师分会带状疱疹专

家共识工作组等

静脉注射主要用于有并发症风险或病情较复杂的患者，包括：头颈部带状疱疹，
高龄，有出血性、坏死性病变，多皮节受累，免疫功能缺陷，伴有内脏或中枢
神经系统受累等。5~10 mg/kg，每8h 1次，疗程7~10d



有效性（3）03

[1] 分析阿昔洛韦在小儿病毒性脑膜炎中的疗效[J]. 饮食保健,2024(39):17-20.
[2] 阿昔洛韦联合利巴韦林治疗妊娠并发生殖器疱疹疗效观察[J].浙江临床医学,2018,20(5):898-899.
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临床症状改善时间（天）

阿昔洛韦组 利巴韦林组

• 阿昔洛韦治疗小儿病毒性脑膜炎，临床疗效较为

显著，用药安全性高

• 患者的血清、脑髓液水平均得到明显的改善，而

且能够缩短临床症状改善时间

阿昔洛韦在小儿病毒性脑膜炎中的疗效1

2
3

2 2 2

11

4

7
6

2
3

22

0

5

10

15

20

25

刨宫产 早产 流产 死胎 终止妊娠 总计

妊娠结局比较（例数）

阿昔洛韦组 阿昔洛韦+利巴韦林组

• 阿昔洛韦联合治疗组总有效率明显更高，提示更

能有效缓解皮疹 ，控制病情

• 阿昔洛韦联合治疗组睡眠质量和疼痛改善明显，

并且能降低患者不良妊娠结局风险

阿昔洛韦联合治疗妊娠并发生殖器疱疹疗效观察2



创新性04

本品为化药注册3类，是国内独家阿昔洛韦钠注射剂型，

也是经典的广谱抗病毒药物，临床应用广泛。创新性来源

于独特的活性成分、处方工艺以及更安全的包材：

产品的创新

• 阿昔洛韦钠注射用浓溶液的活性成分是阿昔洛韦钠，

区别于其他的厂家活性成分阿昔洛韦

• 阿昔洛韦钠注射用浓溶液的辅料仅为注射用水，其他

厂家辅料可能包含亚硫酸钠等

• 阿昔洛韦钠注射用浓溶液的包材为非玻璃COP瓶，区

别于常用的玻璃瓶，能够有效避免因碱性药物腐蚀

导致玻璃脱片的问题

创新带来的患者获益

• 本品活性成分为阿昔洛韦钠，是国内唯一新分类获批

的注射液产品，并且该产品出口美国，保证了用药的

有效性

• 辅料仅为注射用水，未有其他如亚硫酸钠、枸橼酸钠

等辅料，生产工艺节约同这类辅料反应的步骤，更加可

控，从生产角度保证产品的高质量

• 阿昔洛韦是强碱性药物，可能会对玻璃材质腐蚀产生玻

璃颗粒，而非玻璃COP瓶具有耐酸耐碱的优势，可

以避免这一问题，保证用药安全性



公平性(1)05

对公共健康的影响

单纯疱疹、水痘、带状疱疹等病毒严重威胁人

类，特别是免疫缺陷患者的健康；阿昔洛韦钠

注射用浓溶液临床疗效确切，同时包材可以进

一步保证安全性，可为临床用药提供新的选择。

弥补目录短板

阿昔洛韦广泛用于临床抗病毒治疗，然而医保

内产品包材均为玻璃瓶，可能会被腐蚀产生玻

璃颗粒，进而影响临床用药安全。本品采用非

玻璃COP瓶，可弥补这一缺陷。

临床管理便利

注射用液体制剂，无需再进行溶解，临床使用

方便。

适应症范围明确，同时明确按体重计算给药剂

量，不会超说明书滥用药物。

符合“保基本”原则

本品安全高效，临床应用广泛悠久，是国内唯

一新分类获批的阿昔洛韦注射液产品。

辅料仅为注射用水，生产工艺无需进一步反

应，更加可控。



THANK YOU!
让中国老百姓用上出口欧美的高品质药品


